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Resumen

Introduccién y objetivos. Para estudiar y optimizar la calidad de la atencion médica recibida de los
pacientes con fibrilacion auricular (FA), es necesario conocer e investigar su tipologia demograficay clinica,
asi como los procesos actual es reales que experimentan alo largo del tiempo. El score CHA2DS2V asc
clasifica el riesgo deictus de pacientes con fibrilacion auricular y se utiliza paralatoma de decisiones. Las
técnicas de mineria de datos, mineria de procesos y business intelligence permiten analizar lainformacion
almacenada, clinicay no clinica.

M étodos. Se seleccionaron eventos de pacientes con fibrilacion auricular (FA) como diagnéstico principa o
secundario entre 2016 y 2020. Se aplicaron técnicas de preprocesamiento, mineria de datosy mineria de
procesos sobre |as bases de datos del Conjunto Minimo Basico de Datos (CMBD), y técnicas de data
transformation para el cdlculo del CHA2DS2Vasc. Con herramientas de business intelligence se disefiaron
cuadro de mandos para la visualizacion dinamica e interactiva de |os datos procesados.

Resultados: Entre los afios 2016 y 2020 se calculé el CHA2DS2V A SC de 6870 pacientes Unicos, siendo el
score 5 € mas prevalente (36,07%). Un 4,1% de pacientes tenian score 1, y € Q1 fue score 4. El 49,6% eran
mujeres. El 69,4% de |os pacientes tenian edad ? 75 afios. Presentaban diabetes mellitus el 25,2% de los
pacientes, HTA el 65,3%, ECV e 8,5% de |os pacientes, y ninguno tenia antecedentes de enfermedad
arterial.

Distribucion de CHA2DS2V asc

CHA2DS2-VASC N pacientes (Unicos) % pacientes (Unicos)

1 288 4,19%

2 614 8,94%



3 1.321
4 2.416
5 2.478
6 1.165
7 267

8 32
Total 6.870

Influencia de los factores de puntuacion CHA2DS2Vasc.
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Conclusiones: En pacientes con fibrilacion auricular atendidos en unainstitucion terciariay universitaria del
centro de Madrid, Espafia, € riesgo deictus es muy alto, siendo el CHA2DS2V ASC més frecuente de un 5,
con casi un 70% de poblacién de edad ? 75 afios. Esta informacion, obtenida con data mining y business
intelligence, permite optimizar €l uso de recursosy mejorar la asistencia a pacientes.



